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راتییتغ جادیباعث ا يشود. باردار یآنان محسوب م يهازنان و خانواده یزندگ ژهیو عیجزء وقا مان،یو زا يباردار
ـ  ریمختلف بدن مادر را تحت تـأث ي ها ستمیشده و عملکرد س یو روان یجسم کیولوژیزیف ایـن  دهـد.  یقـرار م
ـ یو ممکن اسـت بـه طـور طب در زنان باردار شده یتایعالئم و شکا جادیباعث ا رات،ییتغ رخ  يدر هـر بـاردار  یع
ـ  يبرای عالئم، ممکن است عوارض نیا دیدر صورت تشد یدهند،ول  نیشـود. امـروزه تـأم  جـاد یاو ا نیمادر و جن
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ـ  يهـر جامعـه ا  يو اقتصـاد  یاجتمـاع توسعه يو مهم برا یهدف اصل کیمادر و کودك، سالمت  یمحسـوب م
  .)1،2(شود
تولـد ). 2کامل حاملگی گفته میشـود(  37و قبل از هفته  20یمان زودرس به عنوان انقباضات رحمی بعداز هفته زا
روز را زایمان پره ترم زودرس و زایمان هاي  6هفته و  33هاي زودرس را به دو تقسیم می کنند . تولد هاي قبل از 
. شیوع زایمان پره ترم در جوامع مختلف متغیر است )2(می گویند روز را زایمان پرترم دیررس 6هفته و  36تا  34
در  ،درصـد  5زایمان زودرس در کشورهاي توسعه یافتـه شیوع ).3درصد گزارش شده است ( 6/9شیوع جهانی . 
کمترین شیوع در طبقات .)4(گزارش شده استدرصد 9/34تا  6/5و در ایران درصد  25کشورهاي در حال توسعه
و بیشترین شیوع در اقشار فقیر جامعه بخصوص فقراز نظر دریافت خدمات پزشکی دیـده اقتصادي اجتماعی باال 
زایمان زودرس غیر قابل توجیه با پرده هاي سالم،  -1دالیل اصلی براي ایجاد زایمان زودرس شامل : ).5شده است(
مـادري یـا جنینـی ،  زایمان به علت اندیکاسیون هاي -3پارگی پیش از موعد و زودرس خود بخود پرده ها،   -2
درصـد اندیکاسـیون دار،  30-35حاملگی هاي دوقلو و یا چند قلویی می باشد. در میان کل زایمان هاي پره ترم 
  ).2درصد بدنبال پارگی پرده ها می باشد( 30-35درصد خودبخود و  45-40
ـ  أثیر متقابـل مـی گذارنـد، عوامل مداخله گر در ایجاد زایمان زودرس  ویژگیهاي متعددي دارند که اغلب برهم ت
مزمن، تفاوتهاي نژادي و سبک زندگی ا افزایش احتمال این اختالل درارتباط بـوده انـد ، ایـن مواجهه با استرس 
  ).2پیچیدگی ها باعث می شود تالش براي پیشگیري از این عارضه و درمان آن به شدت با مشکل مواجه شود(
). تعـدادي از 3ته شده نیست اما عوارض آن به خوبی مشخص شده انـد( اگر چه دالیل زایمان پره ترم کامالً شناخ
عوارض قابل پیش بینی براي نوزاد شامل: دیسترس تنفسی،عوارض عصبی ، عفونت ، مشکالت تغذیه اي ، افزایش 
). نارس بودن نوزاد خطر اختالل تکاملی را افزایش می دهد و نارسـی 5طول مدت بستري در بیمارستان می باشد(
 بیلیـون دالر  5هزینه مراقبت از نوزادان نارس بیش از  ). 6رگترین عامل منفرد فلج مغذي در کودکان می باشد(بز
  .)7(در سال در آمریکا برآورد میشود 
ـ یقیو حق یرونیب اییاز درون اعمی طیمح ازهايیکه ن یاز استرس، زمان کوهن فیبر اساس تعر ـ یتخ ای فشـار  یل
 ماريیرا در معرض خطر ب فردکه شودیم یکیولوژیو ب یروان راتییفرد باشد، موجب تغ تیظرفاز شتریب ایآورده و 
آنجاکـه ) و از9( باشدیباردار م مادری نیهاي بالدر رفتارها و نشانه ئمعال مشخص تریناسترس ).8(دهدیقرار م
 هـاي استرسآنان نسبت به يریرپذیتأث ،کنندیرا تحمل م اديیز یروان -جسمی راتییزنان در دوران بارداري تغ
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ـ  یدوران زنـدگ  نیترپراسترسدوران بارداري از ).10(ابدییم شیدوره افزا نیدر ا یمتفاوت زندگ و  باشـد ی زن م
یجداول استرس روان درفرزند نیاز تولد اول یاسترس ناش یاست، حت شتریسوم ب ماههسهاسترس در نیشدت ا
روان ماننـد یی هادوران امکان بروز حالت نیدر ا نیبنابرا شود؛یم نديبطبقهدیجزء استرسهاي شد ،اجتماعی–
ـ ). م11است( ادیزو اختالل وسواس یاضطراب، ترس مرض ،یزندي، افسردگ ـ  زانی دوران بـارداري  یاسـترس روان
ر ). د12(شـود یزده نم نیتخمزیآن بر سالمت مادر ن رینشده و تأث دهیدر دوران بارداري سنج رایزنامشخص است،
درصد گزارش  5تا 7و  37تا  33بیاسترس در بارداري به ترت وعی، شگرفتهو سوئدانجام سیکه در انگل یمطالعات
  ).13شده است(
در، بـارداري  خصوص و عوارض بارداري به امدهایپاسترس مادر در دوران بارداري و نیکه ب دهندیشواهد نشان م
 شـوند، دیشد یجانیدچار استرس ه یزنان در مدت حاملگ کهیصورتدر). 13،14ناخواسته رابطه وجود دارد(ییها
هنگام تولد  یوزنزودرس، کم مانیزا زانیبا م دیشد یافسردگ.رندیگیکودکان آنها در معرض انواع مشکالت قرار م
  ).15نوزاد ارتباط دارد(  یتنفس ماريیبو
ین تأثیر بگذارد. اکثـر هورمونهـاي ترشـــح استرس در دوره بارداري میتوانددر رشد و تکامل فیزیولوژیکی جن 
شده در هنگام استرس توانایی عبور از سد خونی جفتی را دارند و  به این ترتیب میتوانند بر تکـوین آن اخـتالل 
که در دوره جنینی در معرض استرس بوده اند، کاهش وزن، تضعیف سیســتم ایمنـی، بوجود آورند. در فرزندانی
نـوراپی نفـرین گـزارش شـــده ترانســمیترهائی نظیر دوپـامین، ســـروتونین، گابـا و تغییر در ترشــح نرو
  ).16(اســت
مطالعات دیگـر ). 17استرس در طول حاملگی، مرتبط با تأخیر رشد حرکتی، اختالل هاي شناختی و رفتاري است(
آیـد کـه بـا بوجـود مـی  هم حاکی از این است که اختالالتی در ساختمان و عملکرد مغز این نـوزادان در آینـده 
رسد شروع این تغییرات از مراحل اولیه تکامل نوزاد اسـت. بعضـی مطالعـات نظر میشیزوفرنی مرتبط است و به 
نشان داده اند که نوزادان مادران مضطرب و پر استرس، وزن پایین تر از متوسط دارند و نارس یا زودتـر از موعـد 
) 19محور هیپوتاالموس، هیپوفیز، آدرنال و عالئم افسردگی در نوجـوانی( اختالل در عملکرد ). 18متولد می شوند(
.از دیگر عوارض استرس در زمان بارداري است) 20بیماري هاي آسم درکودکان(
دارند، درمعرض خطر  یافسردگ يکه در طول باردار یو زنان فیضعی نمره روان با یزنان ند کهنشان دادمطالعات 
مطالعات نشان داده اند که اختالالت روانی مانند  .)23- 21می باشند( نارس و کم وزنتولد نوزاد  يبرا يشتریب
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استرس، اضطراب و افسردگی، با افزایش هورمون تحریک کننده کورتیکوتروپین، می تواند باعث افزایش زایمان 
  ).23(زودرس شوند
 تیاز اهم کیولوژیزیفدهیپد نیبه ا توجه شود،یزنان محسوب م یبحران در زندگبارداري و زایمان به عنوان یک 
 مراقبتهـاي کشور، مراقبتهاي دوران بـارداري تنهـا بـه  یدرمان یبهداشتبرخوردار است. امروزه در مراکز یخاص
سالمت جسم در گرو  کهیسپرده شده است؛ درحال یفراموشمحدود است و بهداشت روان مادران به دست یجسم
). لـذا  24متولد خواهد شد (  زوديبهمن سالمت خانواده و فرزندي است کهروان مادر ضا یو سالمت روانسالمت
بـارداري  عواقبدر تواندیکه م یراتیو تأث جیدوران و نتا نیاسترس مادران در ا روندو تیاز وضع یالزم است آگاه
هـدف اي را باا مطالعهت میشد نیبر ا نی. بنابراردیقرار بگ موردتوجههم بعد مادري و هم بعد نوزادي داشته باشد،
طراحـی قـزوین شهرسـتان  بارداردر مادران زایمان زودرس خودبخوداسترس دوران بارداري با  نیرابطه ب نییتع
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